Załącznik nr 2 do SWZ Formularz ofertowy
OFERTA

I. Dane dotyczące wykonawcy 

A. Firma wykonawcy (należy wpisać dane wykonawcy, który posiada uprawnienia do wykonywania działalności ubezpieczeniowej, tzn. centralę zakładu ubezpieczeń lub główny oddział w Polsce w przypadku zagranicznego zakładu ubezpieczeń):
	Firma (nazwa)*:
	......................................................................................................................

	Adres:
	......................................................................................................................

	Telefon/faks:
	......................................................................................................................

	NIP:
	......................................................................................................................

	REGON:
	......................................................................................................................

	KRS:
	......................................................................................................................

	e-mail:
	......................................................................................................................


*w przypadku składania oferty przez Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia należy podać nazwy (firmy) oraz dokładne adresy wszystkich Wykonawców

B. Jednostka wykonawcy, która będzie brała udział w realizacji zamówienia (należy wpisać dane oddziału, przedstawicielstwa, innej jednostki organizacyjnej wykonawcy lub przedsiębiorcy wykonującego czynności na rzecz wykonawcy w formie podobnej do przedstawicielstwa - jeśli dotyczy):
	Firma (nazwa):
	......................................................................................................................

	Adres:
	......................................................................................................................

	Telefon:
	......................................................................................................................


C. Osoba uprawniona przez wykonawcę do podpisania i złożenia niniejszej oferty (jeśli dotyczy):
	Imię i nazwisko:
	......................................................................................................................

	Stanowisko:
	......................................................................................................................

	Telefon:
	......................................................................................................................

	e-mail:
	......................................................................................................................


II. Dane dotyczące zamawiającego:

Przedsiębiorstwo Usług Komunalnych w Lipnie Sp. z o.o.
ul. Wyszyńskiego 47
87 – 600 Lipno 
NIP: 4660375375

REGON: 3404433139
Składając ofertę w postępowaniu o zamówienie publiczne, prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na ,,Ubezpieczenie mienia i odpowiedzialności cywilnej Przedsiębiorstwa Usług Komunalnych w Lipnie Sp. z o. o.”, oferujemy wykonanie zamówienia, zgodnie z wymogami specyfikacji warunków zamówienia, za cenę:
........................................................................................................................ złotych

/usługa zwolniona z podatku VAT zgodnie z art. 43 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. 

o podatku od towarów i usług (tekst jednolity Dz.U. z 2020 r., poz. 106 ze zm.)/

wynikającą z wypełnionego formularza cenowego, zawartego poniżej.

Termin wykonania zamówienia: 24 miesiące, od 08-05-2021r. do 07-05-2023r. 
Termin związania ofertą i warunki płatności: zgodne z postanowieniami specyfikacji warunków zamówienia.

	FORMULARZ CENOWY 

	lp.
	Zakres zamówienia
	Składka za cały okres wykonania zamówienia (w zł)

	1
	Ubezpieczenie mienia od wszystkich ryzyk
	

	2
	Ubezpieczenie sprzętu elektronicznego 
	

	3
	Ubezpieczenie maszyn i urządzeń od uszkodzeń
	

	4
	Ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej 
	

	5
	Ubezpieczenie odpowiedzialności członków władz spółki (D&O)
	

	Razem składka do zapłaty (suma składek z wierszy 1 - 5):
	


	Klauzule dodatkowe i inne postanowienia szczególne fakultatywne
	Akceptacja

(Tak / Nie)

	Ubezpieczenie mienia od wszystkich ryzyk

	Klauzula czasu ochrony (1 punkt)
	

	Klauzula likwidacyjna dotycząca środków trwałych (1 punkt)
	

	Klauzula przedłużenia ochrony ubezpieczeniowej (1 punkt)
	

	Klauzula ubezpieczenia drobnych robót budowlano-montażowych (Limit: 2 000 000 zł) (2 punkty)
	

	Klauzula kradzieży zwykłej (Limit: 5 000 zł) (2 punkty)
	

	Klauzula szkód elektrycznych (Limit: 800 000 zł) (2 punkty
	

	Klauzula likwidacji drobnych szkód (Limit: 10 000 zł) (3 punkty)
	

	Klauzula automatycznej ochrony dla nowych lokalizacji (Limit: 500 000 zł) (2 punkty)
	

	Zwiększenie limitu dotyczącego ryzyka pożaru, implozji, dymu i sadzy w odniesieniu do lokalizacji gdzie odbywa się składowanie, magazynowanie, sortowanie i przetwarzanie odpadów do wysokości 5 000 000 zł (3 punkty)
	

	Ubezpieczenie sprzętu elektronicznego od wszystkich ryzyk

	Klauzula czasu ochrony (1 punkt)
	

	Klauzula kradzieży zwykłej (Limit: 5 000 zł) (2 punkty)
	

	Klauzula likwidacji drobnych szkód (Limit: 10 000 zł) (2 punkty)
	

	Klauzula automatycznej ochrony dla nowych lokalizacji (Limit: 100 000 zł) (1 punkt)
	

	Ubezpieczenie maszyn i urządzeń od uszkodzeń


	Zmniejszenie wysokości franszyzy redukcyjnej do wysokości 500 zł (2 punkty)
	

	Ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej

	Zniesienie franszyz redukcyjnych i wprowadzenie franszyzy integralnej w wysokości: 200 zł (2 punkty)
	

	Ubezpieczenie odpowiedzialności członków władz spółki (D&O)

	Koszty obrony z limitem 2 000 000 zł ponad wysokość sumy gwarancyjnej (1 punkt)
	

	Koszty odzyskania reputacji z limitem 2 000 000 zł ponad wysokość sumy gwarancyjnej (1 punkt)
	

	Koszty zdarzenia kryzysowego w ubezpieczonej spółce z limitem 1 000 000 zł ponad wysokość sumy gwarancyjnej (1 punkt)
	

	Pozostałe klauzule dodatkowe i postanowienia szczególne

	Ustanowienie funduszu prewencyjnego w wysokości 10 000 zł (10 punktów)
	


W kolumnie „Akceptacja” w wierszu dotyczącym akceptowanej klauzuli dodatkowej lub postanowień szczególnych proszę wpisać słowo „Tak” w przypadku przyjęcia danej klauzuli lub postanowienia szczególnego oraz słowo „Nie” w przypadku nieprzyjęcia. Brak słowa „Tak” lub „Nie” uznany zostanie jako niezaakceptowanie danej klauzuli lub postanowienia szczególnego. W przypadku przyjęcia danej klauzuli lub postanowienia szczególnego, lecz w innej wersji niż podana w niniejszej specyfikacji, Zamawiający nie przyzna punktów dodatkowych.

……………………………………..………………………………….……
(podpis osoby/osób uprawnionej/nych do reprezentowania wykonawcy/wykonawców)


